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Bayi yang tidak mendapatkan imunisasi lengkap karena alasan informasi berupa 
kurangnya pengetahuan ibu. Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar cakupan status 
imunisasi dasar lengkap (IDL) anak yang diimunisasi tapi tidak lengkap meningkat 
dari 32,1% menjadi 32,9%. Sedangkan cakupan imunisasi dasar di DIY telah 
mencapai target UCI (Universal Child Immunization) minimal 95%. Tujuan 
penelitian untuk mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi kelengkapan 
imunisasi dasar pada bayi. Penelitian ini menggunakan metode literature review. 
Populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu yang memiliki bayi 9-12 bulan. 
Literature review menggunakan jurnal yang berkaitan dengan faktor-faktor yang 
mempengaruhi kelengkapan imunisasi dasar pada bayi dengan kriteria jurnal mencari 
10 jurnal sesuai kata kunci, jurnal berbahasa indonesia atau inggris dengan subyek 
ibu yang memiliki bayi usia 9-12 bulan dan referensi 10 tahun terakhir. Hasil 
penelitian literature review ini menunjukkan pengetahuan ibu dapat mempengaruhi 
status kelengkapan imunisasi dasar pada bayi yang dipengaruhi oleh usia ibu, 
pendidikan, pekerjaan, pendapatan keluarga, dan informasi. Bidan diharapkan dapat 
memberikan penyuluhan kepada ibu yang memiliki bayi 9-12 bulan terkait dengan 
kelengkapan imunisasi dasar sebagai upaya pencegahan dan penanggulangan dari 
penyakit yang bisa disebabkan karena imunisasi dasar. 
 
Kata Kunci  : Basic immunization, immunization status, pengetahuan ibu 
Daftar Pustaka : 17 buku (2009-2015), 17 Jurnal (2011-2020), 7 Skripsi  
     (2011-2018), 7 Artikel Online (2013-2018) 
Jumlah Halaman : xii  Halaman depan, 57 Halaman, 1 Tabel, 1 Gambar, 5  
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INFLUENTIAL FACTORS COMPLETING BASIC IMMUNIZATION ON A 














 Based on Basic Health Research data, the status on category of Imunisasi 
Dasar Lengkap or IDL (red: Basic Completeness Immunization) has increased for 
children who were incomplete during the procedure from 32.1% to 32.9%.  Whereas 
in DIY it has reached the minimumUCI (Universal Child Immunization) target of 
95%.  This data may lead to an assumption that a baby which doesn't get an 
incomplete immunization is because the lack of information and knowledge for its 
procedure. This literature review and research aims to discover some factors which 
affect the completeness of basic immunization procedure. The data was taken from 
mothers who have a 9-12 months baby and then analyzed through literature 
reviewmethod from the related journals and articles, they may come in English or 
Indonesia from the latest of 10 years. The results show that mother's knowledge 
could affect the completeness of immunization procedure status, while the 
knowledge is affected from her ages, education, works, incomes, and information. A 
midwife should give an education to them about this issue to prevent and overcome 
any disease from the incompleteness of its procedure.    
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    knowledge, Basic completeness of Immunization 
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Imunisasi merupakan suatu upaya untuk menimbulkan atau meningkatkan 
kekebalan seseorang secara aktif terhadap suatu penyakit tertentu, sehingga bila 
suatu saat terpapar dengan penyakit tersebut tidak akan sakit atau hanya mengalami 
sakit ringan. Beberapa penyakit menular yang termasuk ke dalam Penyakit yang 
Dapat Dicegah dengan Imunisasi (PD3I) antara lain TBC, difteri, tetanus, hepatitis 
B, pertusis, campak, rubella, polio, radang selaput otak. Anak yang telah diberi 
imunisasi akan terlindungi dari berbagai penyakit berbahaya tersebut, yang dapat 
menimbulkan kecacatan atau kematian (Kementrian Kesehatan, 2017). Alasan bayi 
tidak mendapatkan imunisasi lengkap adalah karena alasan informasi, motivasi dan 
situasi. Alasan informasi berupa kurangnya pengetahuan ibu tentang kebutuhan, 
kelengkapan dan jadwal imunisasi, ketakutan akan imunisasi dan adanya persepsi 
salah yang beredar di masyarakat tentang imunisasi. 
Menurut World Health Organization  (2018), diperkirakan 19,4 juta bayi di 
seluruh dunia tidak tercapai dengan layanan imunisasi rutin seperti 3 dosis vaksin 
DTP. Sekitar 60% dari anak-anak ini tinggal di 10 negara: Angola, Brasil, Republik 
Demokratik Kongo, Ethiopia, India, Indonesia, Nigeria, Pakistan, Filipina, dan 
Vietnam (WHO, 2018). Hasil Riset Kesehatan Dasar 2018 Kementerian Kesehatan 
RI menunjukkan cakupan status imunisasi dasar lengkap (IDL) anak yang 
diimunisasi tapi tidak lengkap meningkat dari 32,1% menjadi 32,9%. Angka 
imunisasi dasar lengkap anak di pedesaan lebih rendah (53,8%) dibandingkan anak-
anak di perkotaan (61,5%). Dua kondisi tersebut cukup mengkhawatirkan untuk 





Menurut Dinas Kesehatan Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta, Target 
cakupan imunisasi di DIY adalah 95% dan telah terpenuhi untuk wilayah DIY. 
Hasil pencapaian program imunisasi juga terlihat dari jumlah kasus berbagai 
penyakit yang bisa dicegah dengan imunisasi, antara lain campak, polio, postusis, 
dan tetanus neonatum. Pada tahun 2017 untuk cakupan imunisasi dasar lengkap 
yang sudah diakumulasikan dari jumlah bayi perempuan dan bayi laki-laki dikota 
Yogyakarta sebesar 97,5%. (Dinas Kesehatan Provinsi DIY, 2017). 
Menurut Dinas Kesehatan Kota Yogyakarta, Imunisasi dasar pada bayi 
seharusnya diberikan pada anak sesuai dengan umurnya. Tercapainya target UCI 
(Universal Child Immunization) yaitu cakupan imunisasi dasar lengkap minimal 
95% (target UCI DIY) secara merata pada bayi di seluruh kelurahan pada tahun 
2018. Sedangkan target UCI Nasional minimal imunisasi dasar lengkap mencapai 
90% per antigen. Sasaran imunisasi dasar lengkap di Kota Yogyakarta 3.492 bayi, 
dengan jumlah bayi yang di imunisasi dasar lengkap sejumlah 3.407 bayi dan 
presentase imunisasi dasar lengkap MR 97,6%. Dari grafik diatas dapat diketahui 
bahwa Puskesmas Umbulharjo II cakupan imunisasi dasar lengkap mencapai target 
100%, cakupan imunisasi dasar lengkap paling rendah di Puskesmas Danurejan II 
dengan jumlah prosentase 96,2%. (Dinas Kesehatan Kota Yogyakarta, 2019). 
Imunisasi sangat dibutuhkan dalam upaya pencegahan penyakit. Hal ini sesuai 
dengan Peraturan Menteri KesehatanRepublik Indonesia nomor 12 tahun 2017. 
Peran Bidan  besar dalam pemberian imunisasi,  dari masa bayi baru lahir sampai 
balita hingga pra sekolah tercantum dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik 
Indonesia  Nomor 28 Tahun 2017 tentang izin dan penyelenggaraan praktik bidan 
dalam pasal 25 ayat 1 meliputi pemberian imunisasi rutin dan tambahan sesuai 





Beberapa hal yang mempengaruhi  belum tercapainya target cakupan imunisasi 
antara lain alasan informasi berupa kurangnya pengetahuan ibu dan adanya persepsi 
salah yang beredar di masyarakat tentang imunisasi. Rumor yang salah tentang 
imunisasi, masyarakat berpendapat imunisasi menyebabkan anaknya menjadi sakit, 
cacat atau bahkan meninggal dunia (Vivi Triana, 2016). 
Hasil penelitian dari Listiana, I Dan Popon R, W (2019) dengan judul 
“Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Imunisasi Dasar Lengkap Pada 
Bayi Di Puskesmas Kampung Sawah Kota Tangerang Selatan“ didapatkan hasil 
bahwa pengetahuan ibu yang mengimunisasi bayinya yang berkunjung di PKM 
Kp.Sawah mayoritas memiliki pengetahuan cukup tentang pemberian imunisasi 
lengkap pada bayi yaitu 19 responden (47,5%). 
Hasil penelitian dari Hartaty, dan Maria Kurni (2019) dengan judul 
“Pengetahuan Ibu tentang Imunisasi pada Bayi” didapatkan hasil bahwa secara 
keseluruhan subjek yang memiliki pengetahuan dengan kategori cukup sebanyak 25 
subjek, yang memiliki pengetahuan dengan kategori baik sebanyak 8 subjek, dan 
yang memiliki kategori pengetahuan kurang sebanyak 7 subjek. Dalam penelitian 
ini, sebagian besar subjek mempunyai wawasan yang cukup baik tentang imunisasi 
yaitu sebanyak 25 subjek. 
Pada kunjungan neonatal sangat penting dalam pemberian imunisasi dasar pada 
bayi untuk meningkatkan kekebalan tubuh dan mencegah dari Penyakit yang Dapat 
Dicegah dengan Imunisasi (PD3I) yaitu TBC, difteri, tetanus, hepatitis B, pertusis, 





Penelitian ini menggunakan metode penelitian literature review Penelitian 
literature review adalah penelitian yang berisi uraian tentang teori, temuan dan 
bahan penelitian lain yang diperoleh dari bahan acuan untuk dijadikan landasan 
kegiatan penelitian.Variabel Independent (bebas) dalam literature review ini adalah 
faktor-faktor yang mempengaruhi kelengkapan imunisasi dasar pada bayi, antara 
lain pengetahuan ibu, usia ibu, pendidikan ibu, pekerjaan ibu, pendapatan keluarga, 
dan informasi. Variabel Dependent(terikat) dalam literature review ini adalah 
kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. Variabel pengganggu dalam literature 
review ini adalah Dukungan anggota keluarga, Keterjangkauan tempat pelayanan 
imunisasi, Ketersediaan sarana dan prasarana, Petugas kesehatan imunisasi, Sosial 






A. Hasil Penelitian 
Tabel 4.1 Tabel Analisis Dari Literatur Review: 













Jurnal 1 Gambaran Pengetahuan 
Ibu Tentang Pembarian 
Imunisasi Dasar Pada 
Bayi Usia 0-12 Bulan di 
Desa Lambangan Wetan 
Kecamatan Bulu 





Indonesia Tujuan dari 





imunisasi dasar pada 
bayi usia 0-12 bulan 




Kuantitatif Populasi yang 
diambil yaitu 
sebanyak 35 ibu 
yang mempunyai 
bayi usia 0-12 
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Kuantitatif Populasi penelitian 
pada ibu yang 
memiliki anak usia 
12–23 bulan. 
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dasar lengkap pada 
baduta. 




p value sebesar 
0,002. Nilai p 
value tersebut 
lebih kecil dari 
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and immunization status 
of children in North 
Central of Nigeria / 
Olugbenga-Bello 







The objective of this 
study was to 
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Pengetahuan dan sikap 
orang tua terhadap status 
imunisasi anak di Bantul 
/ Titik Mariati , Djauhar 
Ismail , Mohammad 





















adalah orang tua 
yang mempunyai 
balita usia 0-12 
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sebesar 0,7 dengan 
nilai CI 0,15- 4,04. 
Jurnal 5 Pengetahuan Ibu 
Tentang Kelengkapan 
Imunisasi Dasar Pada 
Bayi / Sri Mulyani, 
Nyimas Natasha Ayu 
Shafira, Abdul Haris / 
2018 





imunisasi dasar pada 
bayi di puskesmas 
paal merah ii kota 
jambi tahun 2017 
Kuantitatif Populasi adalah 
seluruh ibu yang 
memiliki bayi di 
puskesmas paal 
merah ii kota jambi 



































Imunisasi Pada Bayi 0-
12 Bulan di UPT 
Puskesmas Pancur Batu 
Kab. Deli Serdang 
Tahun 2019 / Maulida 














imunisasi pada bayi 
0-12 bulan di UPT 
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pekerjaan    
sebagai IRT yang 
berpengetahuan 
cukup dan kurang 


















Dan Sikap Ibu Dengan 
Kelengkapan Imunisasi 
Dasar Di Wilayah Kerja 
/ Elisa Susanti, Wiyadi, 
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ini adalah ibu yang 
memiliki bayi usia 
9-12 bulan selama 
3 bulan terakhir 
yaitu bulan Mei - 
Juli tahun 2018. 
Jumlah sampel 






Hasil penelitian ini 








0,301 dan tidak 
ada hubungan 






Jurnal 8 Peningkatan 
Pengetahuan dan Sikap 
Ibu Tentang Imunisasi 
dengan Pendekatan 
Promosi Kesehatan 
Tentang Imuniasi Dasar 
/ Samuel M. 
Simanjuntak, Indah 
Nurnisa / 2019 
Indonesia Tujuan pengabdian 








sikap ibu terhadap 
imunisasi  
Kuantitatif Populasi dalam 
pengabdian 
masyarakat ini 
adalah ibu yang 
memiliki anak usia 
di bawah 3 tahun. 
Jumlah sampel  






dan sikap ibu 
tentang imunisasi 




















Ibu Tentang Imunisasi 
Dasar Pada Bayi Usia 0-
12 Bulan Di Puskesmas 
Pekauman Banjarmasin 
/ Noverda Ayuchecaria, 






































Hasil penelitian ini 





(51 ibu), tingkat 
pengetahuan cukup 
sebesar 55,82% 




1,82% (2 ibu). 
Jurnal 10 Pengetahuan Dan Sikap 
Ibu Mempengaruhi 
Kelengkapan Imunisasi 
Dasar dan Lanjutan 
Anak di Puskesmas 
Plaju Palembang / Liza 
Chairani, Reval Zakyal 
Govind, Putri Rizki 
Amalia Badri / 2020 




dan sikap ibu dengan 
kelengkapan 
imunisasi dasar dan 
lanjutan. 
Kuantitatif Besar sampel 


















  Literature review ini dilakukan untuk mengetahui faktor-faktor yang 
mempengaruhi kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. Analisis data dalam 
penelitian ini dilakukan dengan melakukan literature review pada 10 jurnal 
dengan referensi 10 tahun terakhir terkait dengan penelitian ini. Hasil dari 
literature review didapatkan bahwa kelengkapan imunisasi dasar pada bayi 
dipengaruhi dari segi faktor pengetahuan ibu, usia ibu, pendidikan, pekerjaan, 
pendapatan keluarga, dan informasi. Mayoritas pengetahuan responden cukup, 
usia rata-rata 20-35 tahun dengan status kelengkapan imunisasi dasar yang tidak 
lengkap. 
1. Faktor Pengetahuan Ibu dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar Pada Bayi 
 Pengetahuan ibu akan mempengaruhi kelengkapan status imunisasi 
anak. Menurut Notoatmodjo (2011) mengatakan kurangnya pengetahuan ibu 
dapat meningkatkan resiko ketidakpatuhan ibu dalam pemberian imunisasi 
dasar lengkap pada bayi sedangkan ibu yang mempunyai pengetahuan yang 
baik menjadi lebih patuh dalam pemberian imunisasi dasar lengkap. Teori 
ini sejalan dengan  jurnal  5 dari Mulyani S, Shafira N. N, & Haris A (2018) 
dari 97 responden, 22 responden memiliki pengetahuan rendah, 45 
responden memiliki pengetahuan sedang, dan 30 responden memiliki 
pengetahuan tinggi. Pada jurnal ini menjelaskan bahwa hal ini terjadi karena 
pengetahuan ibu yang kurang sehingga menyebabkan ibu tidak tahu tentang 
pengertian dan tujuan dari imunisasi dasar, jadwal pemberian imunisasi 
dasar, bagaimana cara pemberian imunisasi dasar, dan efek samping dari 
imunisasi dasar itu sendiri, sehingga ibu tidak patuh memberikan imunisasi 





 Menurut Azwar (2013) Pengetahuan tinggi yang dimiliki responden 
juga tidak menutup kemungkinan sikap ibu terhadap status imunisasi dasar 
pada bayi pun lengkap melainkan tidak lengkap. Sejalan dengan jurnal 4 
dari Mariati T, Ismail D, & Hakimi M (2017) responden dengan status 
imunisasi lengkap dan berpengetahuan tinggi sebanyak 22%, sementara 
responden dengan status imunisasi yang tidak lengkap dengan pengetahuan 
yang tinggi sebanyak 78%. Responden dengan status imunisasi lengkap 
dengan sikap positif sebanyak 47,4% dan status imunisasi yang tidak 
lengkap dengan sikap yang negatif sebanyak 86,9%. Jurnal ini mengatakan 
bahwa ada faktor yang mempengaruhi pembentukan sikap seseorang adalah 
pribadi, kebudayaan, orang lain, dan media massa. Oleh karena itu, perlu 
dukungan dari berbagai pihak, seperti suami, keluarga, orang tua, teman dan 
lain-lain. Jadi, seseorang dengan pengetahuan yang lebih baik belum tentu 
mau memberikan imunisasi dasar kepada anaknya. 
2. Faktor Usia dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar Pada Bayi 
 Berdasarkan hasil dari literature review usia ibu berkisar antara 17-35 
tahun. Rata-rata usia ibu terbanyak 20-35 tahun dengan status imunisasi 
dasar lengkap. Menurut Hurlock (2012), bahwa usia dipandang sebagai satu 
keadaan yang menjadi dasar kematangan perkembangan seseorang. 
Kematangan individu dapat dilihat langsung secara subyektif dengan 
periode umur, sehingga berbagai proses, pengalaman, pengetahuan, 
keterampilan, kemandirian terikat sejalan dengan bertambahnya umur 
individu. Semakin cukup umur, tingkat kematangan dan kekuatan seseorang 
akan lebih baik dalam berpikir dan berkarya. Teori ini sejalan dengan jurnal 





15-19 tahun sebanyak 6 orang, usia 20-35 tahun sebanyak 85 orang, dan 
usia 36-45 tahun sebanyak 19 orang, rata-rata berusia 20-35 tahun. Jurnal ini 
menjelaskan bahwa usia tersebut tergolong usia paling produktif dan usia 
paling ideal dalam pembentukan kegiatan kesehatan di mana ibu mudah 
untuk menerima perubahan perilaku. 
 Menurut jurnal 6 dari Rahma M (2019) responden dengan usia 17-25 
tahun sebanyak 51,2 %, usia 26-35 tahun sebanyak 29,03 %, dan usia 36-45 
tahun sebanyak 19,5 %. Jurnal ini mengatakan bahwa ibu dengan umur 
berada di usia remaja akhir (17-25 tahun) akan memiliki pengetahuan dan 
pengalaman yang kurang karena pada usia ini ibu masih belum mempunyai 
pengalaman yang luas sehingga mempengaruhi pengetahuan ibu tentang 
kesehatan terutama tentang pemberian imunisasi dasar pada bayi 0-12 
bulan. Sedangkan jika usia ibu dalam rentang > 35 tahun (lebih dewasa) 
akan sulit menerima pengetahuan tentang imunisasi dasar karena ibu sudah 
banyak memiliki pengalaman sehingga sulit untuk dirubah. 
3. Faktor Pendidikan dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar Pada Bayi 
 Menurut teori Notoatmodjo (2011) Ibu yang pendidikannya rendah 
lebih banyak yang tidak patuh dalam pemberian imunisasi dasar lengkap pada 
bayi karena kesulitan dalam menerima dan memahami informasi mengenai 
kelengkapan imunisasi dasar, sedangkan ibu yang pendidikannya sedang dan 
tinggi lebih banyak yang patuh dalam pemberian imunisasi dasar lengkap 
pada bayi, karena lebih mudah menerima informasi yang diberikan oleh 
petugas kesehatan. Pendidikan ibu dalam jurnal berdasarkan hasil literature 






 Teori ini sesuai dengan jurnal  7 dari Susanti E, Wiyadi, & Wahyuni 
R (2019) mengatakan bahwa hampir seluruhnya (95,9%) responden memiliki 
bayi/balita yang telah mendapatkan imunisasi dasar lengkap. Oleh karena itu, 
tingkat pengetahuan ibu mengenai imunisasi dasar sejalan dengan latar 
belakang pendidikan responden yang baik, dimana sebagian responden 
memiliki pendidikan SMA dan hampir seluruhnya responden berada pada 
usia dewasa. Selain itu, jurnal 10 dari Chairani L, Govind R. Z, & Badri P. R 
(2020) juga mengatakan sebagian besar responden memiliki pendidikan 
terakhir SMA dengan status kelengkapan imunisasi dasar lengkap 57,7%. Hal 
ini  didukung dengan tingkat pendidikan dan pengetahuan responden yang 
baik mengenai imunisasi dasar dan sikap responden yang positif. 
4. Faktor Pekerjaan dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar Pada Bayi 
 Pekerjaan juga merupakan faktor yang mempengaruhi tingkat 
pengetahuan ibu terhadap kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. Hasil 
literature review dari 10 jurnal sebagian besar ibu tidak bekerja atau sebagai 
ibu rumah tangga. Menurut Mulyanti (2013) Ibu yang tidak bekerja lebih 
banyak tidak patuh dalam pemberian imunisasi dasar lengkap, padahal 
memiliki waktu luang yang lebih banyak untuk mengimunisasikan anaknya. 
Sementara  ibu yang bekerja lebih patuh dalam pemberian imunisasi dasar 
karena menyadari pentingnya imunisasi dasar lengkap bagi anaknya. 
 Teori ini sesuai dengan jurnal 1 dari Rachmawati C. O, Masruroh, & 
Kristiningrum W (2015) Dari 35 responden didapatkan sejumlah 8 responden 
berpengetahuan baik, 5 responden berpengetahuan cukup, dan 22 responden 
berpengetahuan kurang. Dari 8 responden berpengetahuan baik dipengaruhi 





guru dan berpendidikan terakhir PT (100%). Dan dari 5 responden 
berpengetahuan cukup lebih dipengaruhi oleh pekerjaan yaitu sebagai PNS. 
Sedangkan 22 responden berpengetahuan kurang dipengaruhi oleh pendidikan 
yaitu pendidikan terakhir SMP (45,7%). Jurnal ini mengatakan bahwa dengan 
berkerja maka akan terjadi interaksi dengan teman sejawat, sehingga 
memudahkan untuk saling bertukar informasi dari teman maupun lingkungan 
pekerjaannya. Interaksi dan informasi yang diperoleh dalam lingkungan 
pekerjaan akan menambah wawasan dan pengetahuan responden khususnya 
tentang pengetahuan imunisasi dasar. 
5. Faktor Pendapatan Keluarga dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar Pada Bayi 
 Menurut Mulyanti (2013) keluarga yang mempunyai pendapatan 
rendah memprioritaskan pekerjaan dari pada mengimunisasi anaknya. 
Keluarga yang mempunyai pendapatan tinggi membuat ibu menjadi lebih 
patuh dalam pemberian imunisasi dasar lengkap dibandingkan ibu pada 
keluarga yang mempunyai pendapatan rendah karena menyadari pentingnya 
status kesehatan anaknya. Teori ini sejalan dengan jurnal 2 dari Harmasdiyani 
R (2015) Dari 49 responden kelompok kasus sebagian besar pendapatan rata-
rata keluarga < UMK yaitu 26 responden (53,1%), sedangkan dari 49 
responden kelompok kontrol sebagian besar pendapatan rata-rata keluarga ≥ 
UMK yaitu 28 responden (57,1%). Pada keseluruhan responden, lebih banyak 
responden pendapatan rata-rata keluarga ≥ UMK yaitu 51 responden (52%). 
Jurnal ini mengatakan bahwa sebagian besar ibu memberikan imunisasi dasar 







6. Faktor Informasi dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar Pada Bayi 
 Pengetahuan ibu terhadap kelengkapan imunisasi dasar pada bayi juga 
berpengaruh dengan informasi yang didapat ibu. Menurut Astutik (2013) Jika 
seseorang memiliki tingkat pendidikan yang rendah, namun mendapatkan 
informasi yang baik dari berbagai media seperti penyuluhan, televisi, radio, 
surat kabar, majalah dan lain-lain, maka hal tersebut dapat meningkatkan 
pengetahuan seseorang. Teori tersebut sesuai jurnal 3 dari Bello Adenike O, 
Adejumoke J, Olufunmi O, & Ridwan O (2017) mengatakan pengetahuan ibu 
dipengaruhi oleh banyaknya informasi yang diterima serta kemampuan ibu 
dalam pemahaman informasi yang diberikan termasuk informasi pemberian 
imunisasi dasar pada bayi. Hal ini tentunya pengetahuan ibu dapat 
dipengaruhi dari apa yang didengar dan dilihat seperti informasi dari media 
massa maupun informasi dari penyuluhan kesehatan. 
 Bidan juga berperan dalam kelengkapan imunisasi dasar karena 
bertujuan untuk dapat memberikan informasi berupa penyuluhan atau 
promosi kesehatan lainnya kepada ibu dan melakukan evaluasi untuk 
memastikan informasi yang telah diberikan dapat dipahami. Sesuai dengan 
jurnal 8 dari Simanjuntak S. M, & Nurnisa I (2019) dengan melakukan 
pendekatan promosi kesehatan melalui penyuluhan bahwa tingkat 
pengetahuan ibu sebelum promosi kesehatan tentang imunisasi adalah 62.16 
% dalam kategori pengetahuan kurang. Pengetahuan ibu sesudah promosi 
kesehatan tentang imunisasi dasar hasil rerata 92.26 % dalam kategori 
pengetahuan baik. Penelitian ini mengatakan dengan adanya promosi 





secara signifikan efektif meningkatkan pengetahuan dan sikap ibu terhadap 
imunisasi dasar. 
  Jadi hasil literature review dari beberapa jurnal, faktor-faktor yang 
mempengaruhi kelengkapan imunisasi dasar dipengaruhi oleh beberapa faktor 
diantaranya pengetahuan ibu, usia ibu, pendidikan, pekerjaan, pendapatan keluarga, 
dan informasi. Pengetahuan ibu yang baik akan berdampak dengan status 
kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. Usia ibu yang tergolong 20-35 tahun 
merupakan usia paling produktif di mana ibu mudah untuk menerima informasi 
tentang imunisasi dasar. Dari faktor pendidikan juga dapat mempengaruhi 
kelengkapan imunisasi dasar pada bayi karena jika pendidikan ibu kurang secara 
tidak langsung ibu akan merasa kesulitan dalam mencerna dan menangkap informasi 
tentang imunisasi dasar.  Dengan tersedianya teknologi sekarang dapat memudahkan 
ibu mencari informasi, namun ibu harus paham apa isi informasi tersebut jika tidak 
sama saja ibu tidak akan mendapatkan pengetahuan dari informasi tersebut.  
  Pekerjaan dan pendapatan keluarga juga sangat berkaitan dengan 
kelengkapan imunisasi dasar karena ibu yang tidak bekerja dan memiliki pendapatan 
keluarga yang rendah lebih banyak tidak patuh dalam pemberian imunisasi dasar 
lengkap dan lebih memprioritaskan pekerjaan dari pada mengimunisasi anaknya. 
Sementara  ibu yang bekerja dan memiliki pendapatan keluarga yang tinggi akan 
lebih patuh dalam pemberian imunisasi dasar karena menyadari pentingnya imunisasi 
dasar lengkap bagi anaknya. Dipengaruhi juga dari faktor informasi karena jika ibu 
dengan tingkat pendidikan yang rendah, namun mendapatkan informasi yang baik 
seperti dengan promosi kesehatan melalui penyuluhan, dan juga bertukar informasi 






  Hasil literature review status imunisasi dasar lengkap pada bayi dipengaruhi 
oleh faktor pekerjaan sesuai hasil jurnal 1 dari Rachmawati C. O, dkk (2015), dari 
faktor pendapatan keluarga sesuai hasil jurnal 2 dari Harmasdiyani R (2015) dan 
faktor pendidikan sesuai jurnal 7 dari Susanti E, Wiyadi, & Wahyuni R (2019) dan 
jurnal 10 dari Chairani L, Govind R. Z, & Badri P. R (2020). Sedangkan untuk status 
imunisasi dasar tidak lengkap pada bayi dipengaruhi oleh faktor pengetahuan ibu 
sesuai jurnal 5 dari Mulyani S, Shafira N. N, & Haris A (2018) dan jurnal 4 dari 
Mariati T, Ismail D, & Hakimi M (2017), faktor usia pada jurnal 6 dari Rahma M 
(2019), dan jurnal 9 dari Noverda A dan Novia A (2019) Selain itu dari faktor 
informasi juga sesuai jurnal 3 dari Bello Adenike O, Adejumoke J, Olufunmi O, & 

















SIMPULAN DAN SARAN 
 
A. Simpulan 
Berdasarkan hasil literature review dari beberapa jurnal tentang faktor-
faktor kelengkapan imunisasi dasar pada bayi didapatkan hasil bahwa status 
kelengkapan imunisasi dasar dapat dipengaruhi dari berbagai faktor seperti dari 
faktor pengetahuan ibu, usia ibu, pendidikan, pekerjaan, pendapatan keluarga, 
dan informasi yang didapat ibu.  
 
B. Saran 
1. Bagi Ibu Bayi 
Diharapkan kepada ibu yang memiliki bayi 9-12 bulan untuk dapat 
memahami akan pentingnya status imunisasi dasar yang lengkap dengan 
mendapatkan informasi baik dari pengalaman orang lain maupun petugas 
kesehatan sehingga tidak ada bayi yang status imunisasi dasar tidak lengkap. 
2. Bagi Bidan 
Diharapkan dapat memberikan penyuluhan atau promosi kesehatan 
lainnya kepada ibu bayi terkait kelengkapan imunisasi dasar yang harus 
didapat oleh bayi khususnya dari usia 0-12 bulan. Dan melakukan evaluasi 
untuk memastikan informasi yang telah diberikan dapat dipahami serta 
diterapkan sebagai upaya pencegahan dan penanggulangan dari penyakit yang 
bisa disebabkan karena imunisasi dasar. 
3. Bagi Universitas „Aisyiyah Yogyakarta 
  Diharapkan menjadi salah satu institusi kesehatan yang dapat membantu 





mempengaruhi kelengkapan imunisasi dasar pada bayi dan melibatkan 
mahasiswi dalam upaya tersebut sebagai bagian proses belajar mahasiswi. 
4. Bagi Peneliti Selanjutnya 
  Diharapkan hasil literature review ini dapat menjadi dasar acuan 
penelitian selanjutnya untuk mencari faktor lain yang mempengaruhi 
kelengkapan imunisasi dasar pada bayi seperti faktor Dukungan anggota 
keluarga, Keterjangkauan tempat pelayanan imunisasi, Ketersediaan sarana 
dan prasarana, Petugas kesehatan imunisasi, Sosial budaya, dan Lingkungan. 
Sehingga dapat mengembangkan penelitian tentang faktor-faktor yang 
mempengaruhi kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. 
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